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Antrag auf Gewährung eines Zuschusses für eine Seniorenausfahrt  
aus Mitteln der Zeppelin-Stiftung 

Stadt Friedrichshafen 
Zeppelin‐Stiftung 
Amt für Soziales, Familie und Jugend 
Leistungen der Zeppelin-Stiftung 
Adenauerplatz 1 
88045 Friedrichshafen 

Veranstalter:_

Anschrift:_

Ansprechpartner:

Telefonnummer:

Ziel:

am:_

vom:_ bis = Tage 

Teilnehmerzahl insgesamt: 

Teilnehmer aus Friedrichshafen über 65 Jahre:

Eine Teilnehmerliste mit Namen, Wohnort und Geburtsdatum liegt vor und kann auf Anforderung zur Verfügung 
gestellt werden.

Der Zuschuss soll auf folgende Bankverbindung überwiesen werden:

Konto-Inhaber:

Bank: 

IBAN:

Wir versichern, dass die in den Richtlinien über die Bezuschussung von Seniorenausfahrten und der 
Seniorennachmittage vom 17. März 2005 genannten Bedingungen für einen Zuschuss erfüllt sind.

_____________________________ ___________________________________
Datum Unterschrift

https://www.friedrichshafen.de/buerger-stadt/rathaus-buergerservice/satzungen/detailseite/form/richtlinien-ueber-die-bezuschussung-von-seniorenausfahrten-und-der-seniorennachmittage/
https://www.friedrichshafen.de/buerger-stadt/rathaus-buergerservice/satzungen/detailseite/form/richtlinien-ueber-die-bezuschussung-von-seniorenausfahrten-und-der-seniorennachmittage/
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